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「抑 うつ」 を中心 とする職場不適応の研究
ロー ルシ ャ ッハ ・テ ス ト決定 因 との関係 を中心 に
袴 田 俊 一
A Study of Work Maladjustment 
 Rorschach Test and Depression --
Toshikazu Hakamada
 Abstract  : The purpose of this study was to investigate the relation between type of De-
pression and Determinant on Rorschach Test. 
   Subjects of this study were office workers who were depressive state because of Work 
-related Stress. 
   I  divided their Rorschach data into  •gMelancholic•h group and •gConflictive•h group. The 
result was as follows. 
 (1) •gMelancholic•h related to Human Movement response, and  •gConflictive•h related to Color 
 response. 
 (2) Emotional integration of •gMelancholic•h was higher than that of •gConflictive•h , and ten-
dency to act out of •gConflictive•h was stronger thanthat of  •gMelancholic•h. 
   About this result, I discussed from a view of Object Loss and Cognitive Therapy.
Ⅰ問題 ・目的
うつ病 を特徴づ ける言葉 と して、 よ く 「身体
的 な もの と心理 的な ものの接 点 にあ る。」 とい
う表現が用い られ る。 それ ぐらいうつ病 は、身
体 因性 や内因性 の レベルか ら心理的反応 に至 る
までの幅広 い病態であ り、 身体的、素質的 な面
と心理 的、環境的 な面の両者か ら理解する こと
が求 め られ る精神 疾患(障 害)の 一つ で もあ
る。 日本では、 テ レンバ ッハ(Tellenbach,H.、
1976)の状況性抑 うつ理論 や ク ラウス(Kraus,
A.、1977)の役割理論 とい った影響 を強 く受 け
た こ ともあ ってか、1970年代 か ら1980年代 に
かけて発病状況について盛んに論 じられて き
た。また、病前 性格論か ら発病状況論へ という
流れの中で、1980年代以 降は勤労者の職場関









うな考慮 を必要 とするケースが増 えてきてい




















はりパーソナリテ ィが強 く関与 していると考え
られ、1)だけでな く2)の効果が期待 し難 い
ケースにも共通する特徴が認められる。
すなわち職場環境の変化に即 して言えば、そ
れまではあ まり努力 しな くても対処できてい
た。ところが、新 しい職場では小さなことに腹
を立てたり、少 しでも自分の思い通 りに物事が







などで も共通 している。 しかし、決してふて く
された り、投げや り的 というのではない。その




と退却(ア パシー)型 の中間的な病態 として提







































(計12名、平均 年 齢 は28.0才)をメ ラン コ リ
ー型群（Melancholic Type、以下M群 と略記)
に、行動面で も連続 して2日 間以 上の無断欠勤
や、 同じく無 断での遅刻や早退 、離席が頻回に
見 られ、本人 もそれ を認 めているケース（計10
名、平均年齢 は27.4才)を葛藤、不安型群(Con-
flictive and anxious Type、以 下C群 と略 記)
に、それぞれ分 け た。一般 的 にM群 は中高年
齢 層 に、C群 は若年齢層 に多いが、今回はサ ン
プル としての均質性 を保つ ために被験者の年齢
を絞 り込んだ。 また内因性の抑 うつや、他 の精
神 疾患や身体疾患 に伴 うもの、パ ーソナリテ ィ
障害 に伴 う抑 うつ は除外 した。
広 い意味 で は、M群 も職場不 適応 に該 当す
るケ ースである。 しか し、 出向前の職場環境に
はな じんでい た。む しろ周囲 に合わせ過 ぎて 自
分 を見失 いやすい とい う面が強 く、 この意味 で
過剰適応 と言って もよいケースである。 これに
対 してC群 は、普段か ら仕 事 の 内容 や量 、人
間関係 などに不平や不満が あったことを面接場
面 で も認めてい る。
なお、ロールシャ ッハ ・テス トは、施行 ・記
号化 ともクロ ッパ ー(Klopfer,B.、1962)法に
基 づいている。
Ⅲ 結果 ・考察
従 来か ら抑 うつ のロール シャ ッハ特徴 として
指摘 されて きた、 ・総反応数の減少 ・人間運
動反応 や有彩色反応の減少 ・無彩色 反応 の増















































の感情表出)の に対 して、M群 は自らの責任
において主体的に、過度の内的葛藤を持つこと



















本人よりも回 りの方が困る)こ とが推測 され
る。









以上のように、M群 の特徴 は濃淡反応 と人
間運動反応に、C群 の特徴は色彩反応にそれぞ
れ顕著 に認められ、情緒的な統合性はC群 よ










る。実際に面接場面 で も、「出向が な くなれ
ば、安定を取 り戻す ことができる。」 といった
問題解決に対する他罰的な見方（逆 に言 えば、




後頃に起 こす 「オーバ ーヒー ト」型、3)1年
後頃に起こす 「葛藤」型の3つ のタイプがある
ことを指摘 している。
ただ し、M群 が自分の仕事 に対する達成 目
標が高いのは当然であるが、今回のサンプルで






M群 は、出向 まで は心理的 に安定 してい
た。会社との関係 こそが全てで葛藤もな く、今
はもう死語になってしまった感のある 「忠誠















とい うことである。悲哀で は、失 った対象 は自
分 とは別物 であ り、対象喪失 を現実的 なもの と
認 め た 上で 喪 の 作 業 を始 め る(外 的対 象 喪
失)。これに対 して メラ ンコ リーで は、失 った
対象が まるで 自分 の 一部 であるかの ような錯覚
を起 こし、喪失 前の一体感 に執着す る(内 的対
象喪 失)。それ は、面接場 面 での 「もう、順 調
だ った過 去(出 向前)の 自分 に は戻 れ な い。」
とい った言葉 か らもうかがわれる。
また、精神 分析 の立場 か ら 「うつ病 者は もと
もと自己愛的、依存的満足を求 める傾 向の強い
人である。」 と言 われてい る ように、抑 うつ の
背後 には強い依存性が認 め られる。 ロールシ ャ
ッハ ・テス トで も、抑 うつ感は濃淡反応 として
表 れ、依存欲求 と結 びついているこ とがわかっ
た。M群 では この よ うな欲 求が 「ず っ と 一体
化 していたい。」 とい うよ うに、 自己愛的 な形
で対象 との関係 にこだわ り続けている と言える
だろ う。 なお この点 に関連 して次に述べ る認 知
療法 の立場か ら、 ロール シャッハ ・テ ス トで濃
淡反応が多い のは、「人 か ら愛 され なけれ ば、
生 きている価値 がない。」 とい うスキーマ が強
いか らではないか という見方 も可能で ある。
―認知療法 と帰属理論―
・知覚以前 に 自分 の中にあ るイメー ジが強い
ため に、知 覚 した もの をそ れ に合 わ そ う とす
る、 ・外 の刺激 を 自分 の中で再構成 してか ら反
応す る、 ・客観 的に判断す る前 に、 まず 「自分
は どうとらえたか」 を優先 する、 といったロー
ル シャッハ ・テス トの特徴 を含 め、M群 は思
考面で も主観的な傾 向が強 い。 その ために考 え
す ぎた り、時 には回 りに配慮 しす ぎた りして、
実際 に行動 や言葉 として出せ ないこ とも多 く、
この点で 「見る前 に跳ぶ」 よ りは 「跳ぶ前 に見
る」―片 口(1960)の言 葉 を借 りれ ば、外拡 型
の 「行 う」 に対 して、内拡 型 の 「考 え る」―人
で あ る。面 接場面 で は、「みん な ・全 て ・な に
一つ ・全 く ・いつ も ・ずっ と」 や 「○○○ ねば
な らない ・○○○すべ きで あ る」(こ れ は、 先
に述べたC群 の 「○○○しない」と全 く対照
的なものである)と いったように、さまざまな
認知の歪みが自動思考や自動思考を規定する信
念体系(ス キーマ)の 中に凝縮 された形で表れ
ている。「見る」(思考面)に 焦点を当てる認知
療法が効果的な理由は、感情 に対 して直接働 き
かけるのではなく、思考(認 知)を 通 して働 き
かけるという点にある。 したがって、これらの










もの(M群)で はな く相対的なものと見る こ
とがで きる ように持 ってい くこと。このよう
に、問題 となっている(ス トレスの源泉 となっ



























わちM群 には適合するが、C群 には適合 しな
い。またC群 との共通点が多い と思われる外
的コントロール群の方が、実はむ しろ自罰傾向






























観の多様化、個性 の重視な どといった言葉 で特
徴づ けられる現代 とい う状況 の中で、 自己 の存
在基 盤 を見出 し難 くな ってい る ように思 わ れ
る。 そのため に会社 とい う集 団での役割 に過剰
な まで に同一化す ること(集 団同一性)で 、安
定 を保 とうと してい る面 も強いのではないだろ
うか。
また、松木(2001)が 「『ゆ う うつ だ』 に変
わって 『落 ち込 む』 とい う言葉 こそが、日 常生
活 の中で抑 うつ の状態 を表現する ことを可 能に
した。」 と述 べ て い る よう に、「ゆ う うつ で あ
る」 ケースに加 えて 「落ち込んだ」 とい う理由
だけで神経科 を受診す るケースが増えて きてい
る。 さらに初診時 での 「い らい らする！ 」、「落
ち着 かない!」 といった訴 えや、頭痛や肩痛、
肩 こりといった身体 的(心 身症的)な 症状の中
に抑 うつ感が隠 されていて、それが後 になって
わかるケース も増 えて きてい る。 これ らの訴 え
や症状 について、 どの ようなパ ーソナリティの
者が どの ように語 っているのか?そ して分類や
位置づけ(例 えば、「ゆ ううつ→ メランコ リー」
や 「落 ち込 み→悲 哀」)をす るだ けで な く、 ど
こまで個 別的な問題 として対応で きるか?少 な
くとも暗い とい うイメージだけを持 って対応 し
ている限 り、現代 の抑 うつ を理解す るこ とは難
しいだ ろう。
現代 の抑 うつの特徴 として軽症化や遷延化 と
い うこ ともよ く指摘 され てい る。 しか し 「遷
延」 とは、本 来治るべ きものが何 らかの理 由で
長 びいてい ることであ り、疾病本来 の経過 を示
す 「慢 性」 とは違 う。心理的 な介入が うま くい
った時 に軽症 うつ 病 と判断 され る場合 が 多 い
が、軽いか らとい って必ず しも立 ち直 りが 早い
とは限 らない。広 瀬(1992)によれば、軽症化
が しば しば遷延化 と結びつ くのは、 それが神経
症化 しやすいためである。
特 にC群 の場合 、上 司 をうま く巻 き込 ん だ
のが好転 の理由の一つ と考 え られるケース も多
い。 したが って、抑 うつ に対 して 「励 ましては
いけない」 と言 わ れるが、「何 もしな くて も よ
い時間と場所の確保」を保証 しつつも、場合に















環境の変化 に―その中で も特 に出向―注目 し
た。
その結果、 ・両群 とも職場ス トレスに関連 し
た抑うつ状態であるとい う点では同 じである
が、対象喪失感 をもた らす刺激(ス トレッサ


















表2M群 とC群 のロールシャッハ ・テス ト特徴
M群 人間運動反応:思 考優位:高 い内的活動性
C群 色 彩 反 応:感 情優位：高い外的反応性
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